





















－ R 評価 d2以上のオーダ率　2．問題点の抽出　調査期間：平成26年4月か
ら平成27年4月　対象：サポートセンター合同カンファレンスで検討を行った
12症例【結果】栄養評価セットオーダ件数は平成25年度101件、26年度は439



































































































































































析を用い、それ以外は等分散を仮定しない t 検定を用いた。（有意水準 p ＜
0.05）
【結果】患者背景のカテーテル留置期間を比較した結果、ADL の寝返り（p
＝0.049）、起き上がり（p ＝0.007）、座位保持（p ＝0.017）のできない方が、
また尿意訴えの無い方（p ＝0.046）が有意に長かった。
【考察】カテーテル留置期間が長期化する背景として ADL の自立度が影響し
ている。「カテーテル関連尿路感染予防のための CDC ガイドライン2009」で
は6項目のカテーテル適正使用例が記され、ADL の低下は適正使用に該当し
ていない。今後、カテーテル留置の適正使用評価を常時行う必要があり、現行
の尿道留置カテーテルアセスメントシートの活用状況調査とADL の自立度が
低い高齢患者への早期抜去に向けた排泄ケア介入の検討が課題である。
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